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Bakterije, pomembnejše oblike ţivljenja na Zemlji, so prisotne v skoraj vsakem habitatu na 
planetu. Mnoge od bakterij so na mnogo naĉinov zelo pomembne za ĉloveštvo. 
Mleĉnokislinske  bakterije so naprimer zelo pomembna skupina bakterij, ki jih uporabljamo v 
proizvodnji fermentiranih ţivil. Bakterije prispevajo k okusu in teksturi fermentiranih 
proizvodov in s produkcijo protimikrobnih substanc inhibirajo kvarljivce. Mleĉnokislinske 
bakterije uporabljamo pri fermentiranju mleka, zelenjave, mesa ali sadja, poleg tega pa je 
izjemno narasla uporaba te skupine bakterij v vsakdanjem ţivljenju, kot probiotikov. V 
moderni medicini so protimikrobna zdravila, naravna ali sintetiĉna, temelj zašĉite proti 
bakterijskim infekcijam, narašĉajoĉa odpornost proti  njim pa predstavlja veliko groţnjo za 
ljudi. S terminom antibiotiki so prvotno poimenovali le protimikrobne snovi naravnega izvora 
bolj obiĉajno pa tako opisujejo razliĉna protimikrobna zdravila, ne glede na izvor, kar bomo 
upoštevali tudi v nadaljnjem besedilu.  Ker je odpornost bakterij proti antibiotikom postala 
velik problem, se z raziskovanjem le-te ukvarjajo raziskovalci po celem svetu. Glavna skrb je 
narašĉanje odpornosti proti antibiotikom in potencialni prenos proti antibiotikom odpornih 
genov na patogene bakterije. Dokazali so, da tudi kratkoroĉna uporaba antibiotikov lahko 
vodi do razširjanja populacije proti antibiotikom odpornih bakterij v ĉloveškem ĉrevesju, ki se 
tam lahko zadrţijo še  leta. 
 
Antibiotiki se na široko uporabljajo v ĉloveški in ţivalski medicini in so bistveni za 
zagotavljanje zdravja ljudi in ţivali. Selektivni pritisk na bakterije, ki so bile obĉutljive proti 
antibiotikom, je deloval tako, da so postale odporne proti antibiotikom, da bi preţivele 
(Andersson in Hughes, 2010). Medtem ko ta pojav pri komenzalnih bakterijah ne predstavlja 
posebnega problema, pa veĉjo skrb predstavlja pridobivanje odpornosti pri patogenih 
bakterijah, saj zaradi tega zdravljenje infekcij ni veĉ tako uĉinkovito ter je zaradi tega tudi 
daljše in draţje. Komercialni probiotiki morajo biti varni za ĉloveško uporabo. Glede na 
razširjenost probiotiĉnih sevov v mnogih ţivilih, prehranskih dopolnilih in zdravilih je nujno, 
da sta kakovost in uĉinkovitost probiotiĉnih izdelkov na trgu skrbno nadzorovani. Odpornost 
proti antibiotikom je pomemben kriterij varnosti probiotikov. Dejstva, da so tudi probiotiki 
lahko potencialni prenašalci  genov, ki nosijo odpornost proti antibiotikom, ne smemo 
zanemariti, kajti probiotiĉne bakterije in druge bakterije, ki so v prisotne v hrani, med prebavo 
pridejo v stik z ĉrevesno mikrobioto.  
2 DEFINICIJA PROBIOTIKOV 
Leta 2001 je bila sklicana strokovna komisija znanstvenikov, ki delajo za Organizacijo 
Zdruţenih narodov za prehrano in kmetijstvo (FAO) in svetovno zdravstveno organizacijo 
(WHO). Eden od rezultatov te konzultacije je bila predelava definicije probiotikov v 
naslednjo:   ''Ţivi organizmi, ki imajo koristne uĉinke na zdravje, ĉe so vneseni v zadostni 
koliĉini.'' Od takrat so to definicijo ''posvojili'' in sprejeli po vsem svetu. V letu 2002 je 
delovna skupina iz FAO/WHO pripravila smernice za pomoĉ pri interpretaciji originalnega 
dokumenta. Na ţalost je napaĉna raba termina ''probiotik'' postala kar pogosta, saj tako 
poimenujejo mnoge produkte, tudi ĉe ne izpolnjujejo zahtevanih meril. Pri probiotiĉnih 
izdelkih naprimer morajo biti navedeni podatki o vsebini, koncentracija ţivih organizmov 
mora biti zadostna do konca roka uporabe in na voljo morajo biti verodostojni dokazi o 
ugodnem uĉinku na zdravje. Pomembno je poudariti, da ĉetudi so mikroorganizmi iz 
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ĉloveškega ĉrevesja velikokrat vir probiotikov, jih tako ne moremo imenovati, dokler niso 
izolirani, okarakterizirani in je njihov ugoden uĉinek na zdravje tudi dokazan (Hill in sod. 
2014). Najbolj pogoste napake na deklaracijah so zapisano višje število ţivih bakterij od 
dejanskega, napaĉno identificirani probiotiĉni sevi in zapisane nedovoljene zdravstvene 
trditve (Zheng in sod., 2017). 
 





Hughes in sod., 1999). Komercialno dostopne probiotiĉne kulture, ki so oznaĉene kot 
probiotiĉni izdelki, morajo biti varne za ĉloveško uporabo. Vse vrste mleĉnokislinskih 
bakterij (MKB) in bifidobakterij imajo status GRAS (''Generally Recognized as Safe''), kar 
pomeni, da jih na podlagi dolgoletne uporabe za prehrano smatrajo za varne (Guidelines 
for…, 2002).  
 
Probiotiĉni sevi, izbrani za uporabo v probiotiĉnih ţivilih in za terapevtsko uporabo, morajo 
imeti poleg funkcionalnih tudi nekatere tehnološke karakteristike, ki zagotavljajo njihovo 
uĉinkovitost. Med njimi so dobra rast, preţivetje med predelavo ter preţivetje po zauţitju, 
med prehodom skozi ţelodec in tanko ĉrevo. Uţivanje hrane, ki vsebuje probiotike, lahko 
ugodno uĉinkuje na zdravstveno stanje posameznika na razliĉne naĉine, kakor so ugodno 
uĉinkovanje na ĉrevesno ravnovesje, zaviranje patogenih mikroorganizmov in modulacija 
imunskega sistema gostitelja.  
 
Predstavniki vrst Lactobacillus in Bifidobacterium so najbolj pogosti probiotiki, ki se jih 
uporablja pri zdravljenju driske (Nami in sod., 2015). S pomoĉjo probiotikov lahko 
reguliramo ĉrevesno mikrobioto, izboljšamo imunski sistem, blaţimo simptome laktozne 
intolerance, prepreĉujemo/zdravimo razliĉne infekcije v gastrointestinalnem traktu, 
prepreĉujejo pojav raka na dojki in zniţujemo raven holesterola (Zheng in sod., 2017).  S 
probiotiki so uspeli zniţati serumsko seĉno kislino (García-Arroyo in sod., 2018) ali poveĉati 
koncentracijo kratkoveriţnih mašĉobnih kislin (ki je zniţana pri številnih bolnikih, ki trpijo 
zaradi diabetesa, debelosti, avtoimunskih motenj in raka) (Nagpal in sod., 2018). Mnogi od 
teh uĉinkov še niso zadostno dokazani na ljudeh, teĉejo pa številne raziskave in vivo.  
 
Poleg vseh teh dokazanih pozitivnih uĉinkov na zdravje je bistveno, da je vzpostavljena 
uĉinkovita kontrola kakovosti in varnosti izdelkov, ki vsebujejo probiotike. Da je sklenjen 
krog med potrošniki in industrijo, je pomembno da vse strani aktivno izpolnjujejo svoje 
obveznosti (Hill in sod., 2014). 
3 TRŽNI POTENCIAL PROBIOTIČNIH IZDELKOV 
Probiotiĉni izdelki, ki jih zauţijemo, so v obliki kapsul, tablet, praškov ali pa fermentiranih 
ţivil. Vse veĉ dokazov o pozitivnih uĉinkih na zdravje vpliva na krepitev trţnega razvoja 
izdelkov, ki jih vsebujejo. V letu 2000 je bilo v svetovnem merilu s trţenjem funkcionalne 
hrane ustvarjenih 33 milijard ameriških dolarjev, v letu 2010 pa kar 167 milijard ameriških 
dolarjev (Granato in sod., 2010). V letu 2015 je globalni trg probiotikov presegel 35 milijard 
ameriških dolarjev (Zheng in sod., 2017). Narašĉanje uporabe probiotikov lahko pripisujemo 
veĉjemu ozavešĉanju o njihovih ugodnih uĉinkih na zdravje in ozavešĉanju o pomembni vlogi 
ĉloveške ĉrevesne mikrobiote (Imperial in Ibana, 2016). Najveĉ probiotiĉnih ţivil  najdemo v 
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skupini mleĉnih izdelkov, kot so fermentirani mleĉni napitki, kefir in jogurt.  Poleg naštetih 
probiotiĉnih izdelkov na osnovi mleka obstajajo tudi probiotiĉni sir, probiotiĉni sladoled, 
nefermentirani mleĉni napitki, kremna skuta, probiotiĉne plošĉice, kosmiĉi, dodatki za 
dojenĉke in mnogo drugih. Sadni sokovi, sladice in polnozrnati izdelki so tudi primerni 
nosilci za ''dostavo'' probiotikov v ĉrevesje. V obdobju funkcionalne hrane ostajajo 
fermentirana mleka še vedno prevladujoĉi izdelki s probiotiĉnimi kulturami. Probiotiki rodu 
Lactobacillus (Lb.) so najbolj zastopani v izdelkih na trgu. V letu 2007 so predstavljali 61,9%  
od vseh naprodaj (Sharma in sod., 2014). Najbolj razširjeni so sevi Lb. rhamnosus GG, Lb. 
casei sev Shirota, in Lb. acidophilus LA-1, ki izvirajo iz ĉloveških prebavil.  
 
Študije kaţejo, da probiotiki lahko nadomestijo antibiotike pri prepreĉevanju obolenj in 
izboljševanju rasti pri ţivini, zato narašĉa uporaba probiotikov tudi v ţivinoreji (Imperial in 
Ibana, 2016). 
4 OBLIKE PROBIOTIČNIH IZDELKOV IN SELEKCIJSKI KRITERIJI  
Rod Lactobacillus predstavlja najveĉjo skupino MKB (Gueimonde in sod., 2013). Veĉina 
komercialno dostopnih probiotiĉnih izdelkov vsebuje kombinacije razliĉnih sevov iz rodov 
Lactobacillus ali Bifidobacterium. Probiotiĉni izdelki z mešanico razliĉnih sevov iz razliĉnih 
vrst so bolj popularni kot tisti z enim samim probiotikom, saj posamezni sevi izkazujejo 
razliĉne uĉinke in so lahko razliĉno uĉinkoviti v razliĉnih osebkih, zato bolj pestra sestava 
lahko pomeni veĉjo uĉinkovitost (Chapman in sod., 2011). Probiotiĉni mikroorganizmi, ki ne 
spadajo v skupino MKB, pa vkljuĉujejo seve Bacillus, kvasovke (S. boulardii, S. cerevisiase), 
glive (Aspegillus oryzae) in E. coli Nissle 1917. Ti probiotiĉni pripravki lahko vsebujejo en 
bakterijski sev ali veĉ, izdelki pa niso omejeni na tiste, ki jih zauţijemo, ampak vkljuĉujejo 
tudi take iz skupine medicinskih pripomoĉkov ali izdelkov za osebno higieno. Razliĉne 
formulacije so  v obliki prahu, tekoĉi obliki, gelu, pasti, granulah ali v obliki kapsul, tablet.  
Osnovni pogoj za probiotiĉne izdelke je zahtevana vsebnost zadostnega števila ţivih 
mikroorganizmov, vse do izteka roka uporabe (Fasoli in sod., 2003).  
 
Da ohranjamo probiotiĉne seve funkcionalne, torej da imajo predvidljive in merljive ugodne 
uĉinke na zdravje, jih je potrebno v postopku selekcije skrbno izbrati in preskusiti.  
Selekcijski kriteriji za probiotike so naslednji:  
a) izkazujejo pozitivne uĉinke na gostitelja,  
b) v izdelkih preţivijo do konca roka uporabe,  
c) preţivijo prehod ĉez gastrointestinalni trakt, 
d) pripnejo se na ĉrevesno sluznico, 
e) producirajo protimikrobne substance in izkazujejo antagonistiĉno aktivnost proti patogenim 
bakterijam,  
f) so odporni proti ţolĉu, kislini, encimom in kisiku,  
g) so varni za uţivanje, kar vkljuĉuje nepatogenost, netoksiĉnost, nealergenost, nemutagenost 
ter odsotnost prenosljivih genov za odpornost proti antibiotikom (Tumola in sod., 2001, 
Rychen in sod., 2018).  
 
Pomembno je tudi vedeti, da razliĉni sevi probiotikov razliĉno uĉinkujejo na gostitelja, zato ni 
nujno, da izkazujejo vse zgoraj omenjene kriterije, vsi pa morajo biti varni in stabilni, torej v 
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zadostni meri ohraniti ţivost vse do mesta delovanja ter biti metabolno aktivni znotraj 
gastrointestinalnega traka in biološko efektivni proti identificirani tarĉi. Pomembno je, da ţe 
pri selekciji probiotiĉnih sevov tiste, ki so odporni proti antibiotikom, izloĉimo. Veĉina 
trenutno uporabljanih probiotikov je bila izbrana po omenjenih kriterijih, pri ĉemer vĉasih 
niso posveĉali toliko pozornosti prisotnosti genov za odpornost proti antibiotikom, ker se še 
niso zavedali problema narašĉajoĉe odpornosti proti antibiotikom.  
5 ODPORNOST PROTI ANTIBIOTIKOM PRI PROBIOTIKIH – POMEMBEN 
DEJAVNIK VARNOSTI 
Protimikrobne uĉinkovine so razliĉne snovi, ki imajo sposobnost inhibicije rasti in uniĉujoĉ 
uĉinek na mikroorganizme. Mednje spadajo tudi antibiotiki, ki se uporabljajo za zdravljenje 
razliĉnih infekcij pri ljudeh in ţivalih, pa tudi kemiĉni biocidi, ki se uporabljajo za 
dezinfekcijo v predelovalni prehranski industriji. Na splošno je odpornost proti antibiotikom 
sposobnost bakterij  doloĉene vrste ali seva, da rastejo v prisotnosti antibiotika, ki sicer zavira 
rast ali povzroĉi smrt pri zanj obĉutljivih bakterijah. Mikroorganizem lahko pridobi odpornost 
proti protimikrobni uĉinkovini, za katero je bil prej obĉutljiv. To pomeni, da taka uĉinkovina 
ne bo veĉ inhibirala rasti mikroba ali imela uniĉujoĉega uĉinka v enaki meri. Poznamo tri tipe 
odpornosti proti protimikrobnim uĉinkovinam. Mikrobiološka odpornost (in vitro odpornost) 
pomeni zmanjšano obĉutljivost bakterij za antibiotike nad kritiĉno toĉko, ki je definirana kot 
mejna vrednost normalne obĉutljivosti doloĉene vrste, imenuje se tudi epidemiološka 
odpornost. Mikrobiološka odpornost je lahko potrjena tudi genotipsko, ko z molekularnimi 
tehnikami dokaţejo prisotnost doloĉenih genov, povezanih z mehanizmi odpornosti proti 
antibiotiku. Druga je farmakološka odpornost, ki bazira na farmakokinetskih parametrih in 
normalni obĉutljivosti bakterijskih vrst. Ĉe je minimalna inhibitorna koncentracija (MIK) 
antibiotika za doloĉeno bakterijo višja, kot je koncentracija antibiotika v telesu bolnika, ki 
ima infekcijo, potem je bakterija prepoznana kot odporna. Kliniĉna odpornost (odpornost in 
vivo) pomeni, da zdravljenje infekcije z doloĉeno bakterijo ni uspešno (Verraes in sod., 2013). 
 
V EU so zahtevo po odsotnosti prenosljivih genov za odpornost proti antibiotikom v 
bakterijah, ki jih namenoma uvedemo v prehransko verigo, zapisali med smernicami koncepta 
QPS (ang. Qualified presumption of safety), ki ga je leta 2007 postavila Evropska agencija za 
varnost hrane (Barlow in sod., 2007). To velja tudi za probiotiĉne bakterije. Po teh smernicah 
se kot probiotiki smejo uporabljati bakterije iz vrst, ki so navedene v seznamu, ki se 
posodablja (Ricci in sod., 2018). Testiranje odpornosti proti antibiotikom je dodatni pogoj za 
vsak posamezni sev. EFSA je postavila smernice za testiranje obĉutljivosti teh bakterij za 
antibiotike, pomembne v medicini in veterini (Aquilina in sod, 2012) ter za ugotavljanje, ali 
vsebujejo prenosljive gene za odpornost. Na ta naĉin se oceni verjetnost, da je probiotiĉna 
bakterija lahko potencialni vir prenosa odpornosti proti antibiotikom znotraj 
gastrointestinalnega trakta. Torej, širjenje odpornosti proti antibiotikom med intestinalno 
mikrobioto je mogoĉe, zato je potrebno posvetiti veliko pozornosti pri selekcioniranju sevov, 
da se s tem lahko izognemo tistim, ki nosijo prenosljive determinante za odpornost proti 
antibiotikom, predvsem ĉe se lahko prenesejo preko plazmidov. Varnost probiotikov s stališĉa 
moţnosti horizontalnega prenosa ugotavljajo v in vitro študijah, ţivalskih študijah in 
ĉloveških kliniĉnih študijah. Odpornost proti antibiotikom pri nepatogenih bakterijah sama po 
sebi ne predstavlja varnostnega problema. Do problema pride, ĉe je ta lastnost prenosljiva 
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(Aquilina in sod., 2012). Veĉino probiotikov zauţijemo v funkcionalnih ţivilih, in kljub 
smernicam morebitna prisotnost determinant za odpornost proti antibiotikom v njihovem 
genomu ni najbolj sistematiĉno pregledana. V novih smernicah so posodobili kriterije za 
presojanje, kateri sevi so odporni oziroma obĉutljivi, in dodali zahtevo po pregledu celotnega 
genoma z ustreznimi bioinformacijskimi orodji, ki omogoĉajo odkrivanje znanih genov za 
odpornost proti antibiotikom.  
 
Proti antibiotikom odporne zoonozne bakterije, ki so prisotne v prehrani, predstavljajo 
direktno groţnjo za javno zdravstvo. Kadar take bakterije prevzamejo gene za odpornost proti 
antibiotikom in postanejo proti antibiotikom odporne, obiĉajne terapije niso veĉ uĉinkovite, 
poleg tega pa se odpornost prenaša še na druge patogene bakterije. Hrana se lahko 
kontaminira z bakterijo, ki je odporna proti antibiotikom in/ali z nukleinskimi kislinami, ki 
vsebujejo gene za odpornost proti antibiotikom, na razliĉne naĉine. Najbolj pogosta je 
prisotnost bakterij, odpornih proti tistim antibiotikom, ki jih uporabljajo v ţivinoreji. Druga 
najpogostejša pot za razvoj proti antibiotikom odpornih bakterij je prisotnost proti 
antibiotikom odpornih genov v bakterijah, ki jih z razliĉnimi razlogi dodajo surovini med 
predelavo hrane (starterske kulture, probiotiki, biokonzervansi). Še ena moţnost je preko 
navzkriţne kontaminacije z bakterijami, odpornimi proti antibiotikom, med predelavo hrane. 
Znatno tveganje za prenos odpornosti proti antibiotikom na ljudi predstavlja predvsem hrana, 
ki jo zauţijemo surovo. Taka hrana namreĉ ni izpostavljena predhodni obdelavi ali 
konzerviranju, in tudi ĉe so prisotne bakterije odporne proti antibiotikom, te niso uniĉene.  Po 
zauţitju pa to lahko privede do prenosa odpornosti proti antibiotikom med bakterijami v 
telesu ĉloveka.  Pri minimalnem procesiranju lahko subletalno poškodovane ali celice v stresu 
še vedno ostanejo v ţivilu, s tem je poveĉana moţnost za razvoj odpornosti proti antibiotikom 
in tveganje za prenos odpornosti proti antibiotikom na ĉrevesno mikrobioto, s katero ţivilo 
pride v stik po zauţitju. Predelava hrane, s katero ubijemo bakterije zmanjša moţnost prenosa 
odpornosti proti antibiotikom (Verraes in sod., 2013).  
 
Dostopnost antibiotikov za zdravljenje razliĉnih infekcij in bakterijskih okuţb je moĉno 
izboljšalo splošno zdravje in dolţino ţivljenja ljudi kot tudi ţivali. Vendar se uporaba 
antibiotikov kaţe na širjenju odpornosti proti antibiotikom pri bakterijah. Odpornost proti 
antibiotikom je svetovni problem za zdravje ljudi in ţivali. Hrana je lahko vektor za prenos 
protimikrobno proti antibiotikom odpornih bakterij in genov na ĉloveško mikrobioto. Številne 
znanstvene raziskave podpirajo hipotezo o povezavi med uporabo antibiotikov med 
kmetijskim pridelovanjem in ĉloveškimi patogeni, ki so odporni proti antibiotikom. V tej 
povezavi je hrana eden od moţnih prenašalnih poti. Velika veĉina antibiotikov se uporablja 
prav v primarni ţivalski proizvodnji, npr. svinjina in perutnina sta velik vir prenosa proti 
protimikrobnim uĉinkovinam odporne Salmonella Typhimurium na ljudi (Verraes in sod., 
2013).  
 
Determinante za odpornost proti antibiotikom so našli v bakterijah, izoliranih iz razliĉnih 
virov; bolnišnic, ĉloveških vzorcev, ţivalske krme, rastlinskih ĉistilnih naprav in hrane. 
Izolirali so tudi probiotike iz mleĉnih izdelkov in drugih ţivil, iz starterskih kultur, in iz 
ţivalske krme, ki so vsebovali determinante za odpornost proti antibiotikom (Zheng in sod., 
2017). 
 
Straţišar N. Odpornost proti antibiotikom pri probiotiĉnih bakterijah. 
   Dipl. delo (UN). Ljubljana, Univ. v Ljubljani, Biotehniška fakulteta, Študij biotehnologije, 2018 
6 
 
Sevi iz rodu Lactobacillus, ki se zelo veliko uporabljajo v probiotikih, neredko vsebujejo 
determinante za odpornost proti tetraciklinu, ki se lahko nahajajo na transpozonih in 
plazmidih, kar omogoĉa prehajanje med bakterijami (Gueimonde in sod., 2013). Najbolj 
razširjena intrinziĉna odpornost pri laktobacilih je odpornost proti vankomicinu. Tudi 
odpornost proti aminoglikozidom je pogosta. Znani pa so tudi podatki o kromosomski 
mutaciji, ki je v laktobacilih zmanjšala afiniteto vezave eritromicina na ribosom in s tem 
povzroĉila odpornost proti temu antibiotiku. Laktobacili so obiĉajno obĉutljivi proti 
antibiotikom, ki se veţejo na celiĉno steno, kot je na primer penicilin. Antibiotiki, ki 
inhibirajo sintezo nukleinskih kislin, imajo zmeren zaviralni uĉinek na veĉino vrst iz roda 
Lactobacillus (Gueimonde in sod., 2013). 
 
Bifidobakterije, ki predstavljajo eno glavnih filogenetskih skupin v ĉloveški ĉrevesni 
mikrobioti, so intrinziĉno odporne proti mupirocinu, ciprofloksacinu, nalidiksiĉni kislini, 
streptomicinu in aminoglikozidom (Imperial in Ibana, 2016), vendar pa ţe niţje koncentracije 
makrolidov, vankomicina, kloramfenikola, beta-laktamov in rifampicina obiĉajno inhibirajo 
njihovo rast. Geni za odpornost proti linkozamidomu, makrolideom, streptograminu B in 
tetraciklinu se nahajajo na transpozonih (Gueimonde in sod., 2013). 
Takoimenovani tet geni kodirajo proteine, ki zašĉitijo ribosom pred tetraciklini in so v rodu 
Bifidobacterium zelo pogosti. Vgrajeni so v kromosom, vendar so ti geni pogosto obdani z 
tarĉnimi geni, ki jih prepoznajo transpozaze ali pa geni, ki kodirajo transpozaze in pod 
doloĉenimi pogoji lahko pride do prenosa gena (Gueimonde in sod., 2013). 
 
Nekateri sevi iz rodu Bacillus so v uporabi kot probiotiki, ĉeprav se od ostalih bakterij 
nekoliko razlikujejo (lahko sporulirajo in nimajo mehanizmov za interakcijo s ĉloveško 
ĉrevesno mikrobioto, saj niso del nje ampak ţivijo v zemlji in sedimentih). Pri sevih, ki so 
kazali odpornost proti antibiotikom, so našli gen erm(C), ki povzroĉi odpornost proti 
makrolidom, zapisan na plazmidu. Tudi determinante za odpornost proti tetraciklinu so našli 
na mobilnih elementih (Gueimonde in sod., 2013). 
 
V probiotiĉnem sevu Bacillus clausii je bil identificiran gen erm(34), pa tudi geni, ki 
omogoĉajo obrambo proti antibiotikom, kot so naprimer gen aaD2 z odpornostjo proti 
aminoglikozidom, acetiltransferazni gen za odpornost proti kloramfenikolu  cat(Bcl) in gen za 
beta-laktamazo BCL-1 (Gueimonde in sod., 2013). 
5.1 MEHANIZMI ODPORNOSTI PROTI ANTIBIOTIKOM 
Svetovni razmah odpornosti proti antibiotikom v ĉloveškem kot tudi v ţivalskem svetu je 
postal velik zaskrbljujoĉ problem, s katerim se ukvarja ĉedalje veĉ inštitucij. Izpostavljanje 
antibiotikom bakterije prisili v iskanje novih poti za preţivetje in zaradi prepogoste rabe 
antibiotikov je naraslo število proti antibiotikom odpornih bakterij. En bakterijski sev lahko 
prenaša celo veĉje število genov za odpornost proti razliĉnim antibiotikom. Mehanizem 
pridobljene odpornosti pa je odvisen od antibiotika, njegovega delovanja, njegove tarĉe in 
karakteristik same bakterije ter ali je bila prisotna kromosomska mutacija ali mutacija na 
plazmidu. Znane so naslednje odpornosti: intrinziĉna - ''naravna'' pridobljena preko vnesenih 
genov in pridobljena z mutacijami (slika 1 A,B) (Sharma in sod., 2014). 
Straţišar N. Odpornost proti antibiotikom pri probiotiĉnih bakterijah. 




Slika 1: Mehanizmi prenosa odpornosti proti antibiotikom (Levy, 1998, cit. po Sharma in sod., 2014) 
Bakterija je lahko odporna na antibiotik z izkorišĉanjem razliĉnih mehanizmov: encimska 
degradacija antibiotika, tarĉna modifikacija antibiotika, spreminjanje permeabilnosti celiĉne 
stene in uporaba alternativnih poti za izogib aktivnosti (Verraes in sod., 2013). 
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Encimska degradacija antibiotika je zelo pogost mehanizem proti antibiotikom odpornih 
bakterij. Primer so beta-laktamaze, ki hidrolizirajo beta-laktamski obroĉ beta-laktamskih 
antibiotikov, kot so na primer cefalosporini, ki so najpogostejši za zdravljenje infekcij po 
Gramu negativnih bakterij. Druga skupina antibiotikov, proti katerim je odpornost najveĉkrat 
pridobljena z encimsko degradacijo, so aminoglikozidi, kjer je inaktivacija povzroĉena z 
acetiltransferazami, nukleotidiltransferazami in fosfotransferazami. Vsak od teh encimov se 
pojavlja v mnogo razliĉnih variantah s specifiĉnim spektrom za en ali veĉ antibiotikov 
(Verraes in sod., 2013).  
 
Odpornost s tarĉno modifikacijo vnese modifikacijo v tarĉno molekulo antibiotika (v glavnem 
je to encim), da tako antibiotik izgubi sposobnost vezave in aktivnost. Primeri tega 
mehanizma so mutacije v giraznih in topoizomeraznih genih, ki sta tarĉi kinolonskih in 
fluorokinolonskih antibiotikov. Spreminjanje permeabilnosti celiĉne stene prepreĉi vstopanje 
ali poveĉa izlivanje antibiotika in s tem je regulirana koncentracija antibiotika v celici. 
Spremembe v porah lahko spremenijo ali prepreĉijo vstop antibiotikom v celico. Izliv je lahko 
poveĉan zlasti z aktivacijo specifiĉnih genov, kot so npr. geni za odpornost proti 
tetraciklinom. Po drugi strani pa je lahko poveĉan izliv posledica poveĉanega izraţanja genov 
za izlivne ĉrpalke,  kar povzroĉi na splošno zelo odporen fenotip, ki je odporen proti veĉim 
farmacevtskim uĉinkovinam. Ta mehanizem se ne prenaša med bakterijami. Celice lahko 
postanejo odporne, ĉe z alternativno potjo odstopajo od normalne fiziološke poti. Navadno je 
to posledica dodatnega encima (Verraes in sod., 2013). 
5.1.1  Intrinzična odpornost (naravna odpornost proti antibiotikiom) 
Intrinziĉna odpornost pomeni, da je velika veĉina predstavnikov bakterijskega rodu ali vrste 
sposobna preţiveti izpostavitev protimikrobnemu sredstvu, zato ker imajo tako naravno 
karakteristiko. Intrinziĉna odpornost proti antibiotikom se deduje vertikalno – s staršev na 
potomce in ima minimalni potencial za horizontalen prenos, zato ne prestavlja tveganja za 
prenos odpornosti. Teoretiĉno pa se lahko geni za intrinziĉno odpornost proti antibiotikom 
prenesejo, ĉe so obdani z insercijskimi sekvencami (Sharma in sod., 2014). Nekateri menijo, 
da so probiotiki z intrinziĉno odpornostjo proti antibiotikom lahko celo koristni, ĉe jih osebki 
uţivajo soĉasno z antibiotiki, saj lahko tako laţje vzpostavimo ravnovesje v 
gastrointestinalnem traktu (Gueimonde in sod., 2013). Kljuĉno pri zavestni uporabi takšnih 
probiotikov pa je, da je nedvomno dokazano, da ne more priti do horizontalnega prenosa.  
5.1.1.1 Inaktivacija ali modifikacija encimov 
Nekatere bakterije proizvajajo encime, ki so sposobni inaktivirati ali uniĉiti doloĉeno 
molekulo antibiotika tako, da bakterija spremeni tarĉo in prepreĉi napad antibiotika. Med 
bakterijskimi vrstami je veliko plazmidov, ki so odgovorni za prenos genov za odpornost proti 
antibiotikom. Nekateri od njih kodirajo proteine, ki povzroĉijo razgradnjo antibiotika in zato 
bakterija postane odporna proti temu antibiotiku. Primer takih encimov so beta-laktamaze,  ki 
razveţejo beta-laktamski obroĉ penicilinskih antibiotikov, cefalosporinov, karbapenov in 
monobaktamov (Zheng in sod., 2017). Encimi z ozkim spektrom so aktivni samo proti 
specifiĉnim antibiotikom. Beta-laktamaze pa imajo širok spekter in delujejo proti veĉjem 
številu antibiotikov (Belletti in sod., 2009). 
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5.1.1.2 Poveĉano izloĉanje antibiotikov z izlivnimi ĉrpalkami in spremembe v zunanji 
membrani 
Aktivne izlivne ĉrpalke transportirajo antibiotik iz bakterij v zunanjost in tako zmanjšajo 
koncentracijo le-tega v celici. Geni za izlivne ĉrpalke se obiĉajno nahajajo na plazmidih. 
Zmanjšanje permeabilnosti za antibiotik in/ali poveĉanje aktivnega izloĉanja skozi celotno 
površino celice povzroĉi razvoj odpornosti. Izlivne ĉrpalke prepreĉijo uĉinkovanje 
tetraciklinov in makrolidov (Belletti in sod., 2009). 
5.1.1.3 Zamenjava bakterijskih aktivnih mest 
Nekateri antibiotiki imajo vezavna mesta, vezavne proteine, na celiĉni steni obĉutljivih 
mikroorganizmov. Zamenjava ali sprememba takih proteinov povzroĉi odpornost proti temu 
antibiotiku, ki bi se sicer vezal na tak protein. Tak mehanizem odpornosti ima širok spekter 
antibiotikov, ki se po spremembi vezavnega proteina ne morejo vezati na celico in je ne 
morejo uniĉiti ali nanjo negativno delovati. Taki antibiotiki so beta-laktami, makrolidi, 
tetraciklini, fluorokinoni, aminoglikozidi, sulfonilamidi in vankomicin (Belletti in sod., 2009). 
5.1.1.4 Intracelularna metabolna prerazporeditev 
Eden od moţnih mehanizmov, s katerim bakterije razvijejo odpornost proti antibiotikom, je 
tudi sprememba/prilagoditev metabolnih poti, na katere vplivajo antibiotiki. Bakterija naredi 
nekaj fenotipskih sprememb, da antibiotik ne pride do tarĉnega mesta, in tako prepreĉi 
njegovo delovanje (Madhavan in sod., 2011). 
5.1.2  Pridobljena (ekstrinzična) odpornost 
Bakterija lahko pridobi odpornost proti antibiotikom preko horizontalnega prenosa genov. To 
je proces, pri katerem se genski material prenese med individualnimi bakterijami iste vrste ali 
pa tudi razliĉnih vrst. Horizontalni prenos genov med mikrobi je mogoĉ z mobilnimi 
genetskimi elementi. V ĉloveškem gastrointestinalnem traktu so lahko prisotni štirje razliĉni 
mobilni genetski elementi: plazmidi, konjugativni transpozoni, integroni in bakteriofagi 
(Imperial in Ibana, 2016). Pridobljena odpornost se pojavi pri sevih, dovzetnih za obravnavan 
antibiotik, in se lahko horizontalno razširi na druge bakterije. Bakterije lahko pridobijo 
odpornost tudi z mutacijo v bakterijskem genomu, ampak te imajo zanemarljivo vlogo pri 
širjenju odpornosti proti antibiotikom (Albert in sod., 2005). Odpornost proti antibiotikom 
lahko bakterija pridobi tudi s pomoĉjo horizontalnega prenosa genov med vrstami in rodov, 
pri katerem sodelujejo konjugativni plazmidi, transpozoni, integroni, insercijske sekvence ter 
litiĉnimi in temperiranimi bakteriofagi (Davies, 1994). Prebavne bakterije lahko pridobijo  
odpornost proti antibiotikom od drugih bakterij, ki prebivajo v prebavnem traktu ali pa gredo 
samo ĉezenj. Ne glede na mehanizem odpornosti in mikrobni takson, ki je vkljuĉen, je 
dejanska moţnost širjenja odpornosti proti antibiotikom s horizontalnim prenosom odvisna od 
genetske osnove (Radulović in sod., 2012). Širjenje genov, ki nosijo odpornost proti 
antibiotikom, zahteva fiziĉni prenos genov ali pridobitev elementov, ki kodirajo odpornost 
proti antibiotikom. Medtem ko je prenos genov med bakterijami istega rodu kar pogost, je 
redkejši, ampak mogoĉ tudi pri med predstavnicami razliĉnih rodov, tudi med po Gramu 
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negativnimi in po Gramu pozitivnimi bakterijami (Sharma in sod., 2014). Znani so podatki, 
da je s horizontalnim prenosom konjugativnih transpozonov bila na doloĉene vrste bakterij 
prenesena odpornost na tetraciklin, kloramfenikol, kanamicin in eritromicin (Imperial in 
Ibana, 2016). 
5.1.2.1 Mehanizem horizontalnega prenosa genov 
Obstajajo trije glavni mehanizmi horizontalnega prenosa genov med bakterijami: konjugacija, 
transformacija in transdukcija. Glavni mehanizem horizontalnega prenosa genov je 
konjugacija. Do horizontalnega prenosa genov lahko pride v zemlji, vodi, hrani ali v 
prebavnem sistemu ljudi ali ţivali. Slika 1 prikazuje horizontalni prenos genov v ţivilih. 
Ţivila pa zauţijemo, tako da se procesi nadaljujejo v prebavilih. Horizontalni prenos genov za 
odpornost proti protimikrobnim uĉinkovinam med bakterijskimi populacijami in pridobivanje 
odpornosti proti številnim farmacevtskih uĉinkovinam je moĉno okrepljeno z genetskimi 
strukturami, kot so plazmidi, integroni in transpozoni. To so mobilni genetski elementi, ki 
predstavljajo skupino mobilne DNA. Frekvenca horizontalno prenesenih genov je veĉinoma 
odvisna od lastnosti mobilnih genetskih elementov, karakteristik donorja in prejemnika ter 
tudi okolja (Verraes in sod., 2013).  
  
 
Slika 2: Pregled horizontalnega prenosa genov v ţivilih (prirejeno po Verraes in sod., 2013) 
Poleg konjugacije, transdukcije in transformacije v naravi obstajajo tudi drugi, manj poznani 
ali razširjeni mehanizmi za izmenjavo DNA. To so npr. z vezikli posredovane translokacije, 
prenos virusom podobnih partiklov in celiĉna fuzija. 
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Na sliki 3 so prikazani mehanizmi pridobitve odpornosti proti antibiotikom. DNA iz biosfere 
nosi zapis za odpornost proti antibiotikom (roza), ki se lahko s horizontalnim prenosom 
prenese v prejemnika po veĉ poteh: celiĉno konjugacijo, transformacijo z golo DNA (na 
plazmidu ali linearno), ki se sprosti iz razpadlih celic, ali pa s fagom modulirano trandukcijo. 
Odpornost je lahko tudi posledica mutacije (rdeĉ kriţec) (Andersson in  Hughes, 2010). 
 
 
Slika 3: Mehanizmi pridobitve odpornosti (Andersson in Hughes, 2010) 
Konjugacija 
Konjugacija je prenos DNA med ţivimi bakterijskimi celicam, ki zahteva direkten kontakt 
med donorjem in prejemnikom. Odpornost proti protimikrobnim uĉinkovinam je najbolj 
pogosto kodirana na mobilnih elementih, kot so plazmidi in transpozoni, ki so lahko dodatno 
vezani z insercijskimi elementi, integroni in genomskimi otoĉki. Plazmidi in drugi mobilni 
elementi se lahko poveţejo v kompleksnejše sklope. Konjugacija vkljuĉuje prenos 
konjugativnih ali nekonjugativnih plazmidov in transpozonov, po novem imenovanih 
integrativni konjugativni elementi ali integrativni mobilni elementi (Verraes in sod., 2013). 
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Dejstvo, da so bili geni za odpornost proti antibiotikom najdeni na številnih plazmidih in 
transpozonih, kaţe na to, da je konjugacija glavni naĉin genskega prenosa odpornosti proti 
antibiotikom med bakterijami. Konjugacija je omejena s številnimi molekularnimi in 
epidemiološkimi dejavniki. Ekosistem mora omogoĉiti kontakt med bakterijskimi celicami 
doloĉenih sevov, poleg tega morajo imeti sevi doloĉeno mobilnost sami ali z zunanjimi 
faktorji. Bakterije so razvile  razliĉne sisteme za prenos plazmidov, vendar se osnovni koraki 
konjugacije pojavljajo v vseh teh sistemih. V po Gramu negativnih bakterijah konjugacija 
sledi generalnemu mehanizmu, ki se zaĉne s formacijo konjugacijskih pilov za povezavo med 
donorjem in prejemno celico. Po Gramu pozitivne bakterije pa uporabljajo alternativne 
mehanizme za dosego povezave med celicami, kot npr. plazmidni prenos s feromoni v 
enterokokih ali agregacijsko posredovani plazmidni prenos v Bacillus thuringiensis podvrsta 
israelensis (Verraes in sod., 2013). 
 
Transformacija 
Transformacija pri bakterijah je proces, v katerem bakterije prevzamejo DNA iz okolja. 
Transformacija poteka v veĉ fazah. Bakterijska DNA se najprej sprosti iz  bakterijskih celic – 
bodisi pasivno po celiĉni lizi ali pa aktivno na specifiĉni toĉki v celiĉnem ciklu. DNA potem 
prevzame kompetentna bakterija v bliţini. DNA mora nato še prestati delovanje destruktivnih 
nukleaz v bakterijski celici, da se lahko aktivno vgradi v prejemno celico. Nato se vgrajena 
DNA izrazi. Sposobnost prevzemanja DNA iz okolice v doloĉenih bakterijskih celicah, kot je 
npr. E.coli, je lahko povzroĉena in vitro s kemiĉnimi ali fizikalnimi pogoji kot je prisotnost 




Transdukcija je proces, v katerem sodelujejo bakteriofagi. Najprej se bakteriofag prikljuĉi na 
celico in injicira genetski materijal. Najprej se ta DNA stabilizira ali s formacijo avtonomno 
pomnoţujoĉih se elementov ali z integracijo v bakterijsko DNA. Ko se prevzeta DNA 
stabilizira, v gostiteljski celici lahko nadzoruje produkcijo novih partiklov za fage. Na tak 
naĉin se lahko bakterijski plazmid in/ali genomska DNA  razliĉnih dolţin prenese iz ene 
bakterije na drugo, odvisno od vkljuĉenega faga. Tak mehanizem je omejen na gostitelje, ki 
so specifiĉni za doloĉen bakteriofag. Transdukcija se pojavi med bliţnje sorodnimi 
baterijskimi sevi vendar pa fag lahko okuţi veĉji krog bakterij. Do sedaj so zelo malo poroĉali 
o  takem prenašanju genov za odpornost na protimikrobne uĉinkovine med probiotiki. Znan 
primer je prenos qacB gena, ki se nahaja na plazmidu Staphylococcus aureus in nosi zapis za 
izlivno ĉrpalko (Verraes in sod., 2013) 
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6 KRITERIJI ZA IDENTIFIKACIJO BAKTERIJSKIH SEVOV S PRIDOBLJENO 
ODPORNOSTJO PROTI ANTIBIOTIKOM 
Evropska agencija za varnosti hrane (EFSA, angl. European Food Safety Authority) v okviru 
koncepta QPS (angl. Qualified Presumption of  Safety) skrbi, da so na seznamu bakterijskih 
vrst, ki so varne za uporabo v prehranski verigi,  samo tiste, ki so varne. Omenjeni koncept, ki 
velja za vse bakterije, ki jih dodajajo prehranskim dopolnilom, krmnim dodatkom ali 
uporabijo v proizvodnji ţivil, pa vsebuje tudi zahtevo po odsotnosti prenosljivih genov za 
odpornost proti antibiotikom, ki so v uporabi v medicini in veterini (Ricci in sod., 2018). Zelo 
je pomembno, da se takšni preizkusi izvajajo dosledno. Obĉutljivost sevov za antibiotike se 
ocenjuje na podlagi primerjave MIK (minimalne inhibitorne koncentracije, izraţene v mg/L) 
posameznih antibiotikov z mejnimi vrednostmi, postavljenimi v smernicah. Nabor 
antibiotikov v smernicah EFSA vkljuĉuje: ampicilin, vankomicin, gentamicin, kanamicin, 
streptomicin, eritromicin, klindamicin, tetraciklin, kloramfenikol in v posebnih primerih 
tilozin, ciprofloksacin, kolistin, fosfomicin (glej preglednico 1) (Rychen in sod., 2018). 
6.1 MIKROBIOLOŠKE MEJNE VREDNOSTI 
Za razlikovanje proti antibiotikom odpornih od obĉutljivih sevov se uporablja kriterije EFSA, 
ki se redno posodabljajo (Rychen in sod., 2018). Mejne vrednosti so postavljene glede na 
rezultate študij distribucij MIK izbranih antibiotikov in bakterijskih populacij, ki pripadajo 
doloĉeni taksonomski enoti. Del populacije, ki jasno odstopa od normalno obĉutljivega 
preostanka populacije, se smatra za odpornega. Podatki, ki se uporabljajo za opredeljevanje 
mejnih vrednosti, so predstavljeni v preglednici 1. Podatki, ki so pridobljeni iz objavljene 
študije Evropskega odbora za testiranje protimikrobne obĉutljivosti EUCAST, (ang. The 
European Committee on Antimicrobial Susceptibility Testing) ter iz nacionalnih in evropskih 
programov spremljanja, se obĉasno posodabljajo. 
 
Obĉutljivi so tisti bakterijski sevi, pri katerih je rast inhibirana pri koncentraciji specifiĉnega 
antibiotika, ki je manjša ali enaka pripadajoĉi mejni vrednosti MIK.  
 
Odporni so tisti bakterijski sevi, pri katerih je rast inhibirana pri koncentracijah specifiĉnega 
antibiotika, ki so višje od pripadajoĉe mejne vrednosti MIK.  Sevi, pri katerih so ugotovljene 
vrednosti MIK manjše od mejnih, veljajo za varne glede tveganja za prenos odpornosti proti 
antibiotikom, pri tistih z višjimi MIK pa je potrebno raziskati, ali gre za mutacije ali so gene 
za odpornost proti antibiotikom pridobili s horizontalnim prenosom (Rychen in sod, 2018). 
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2 / 16 64 64 1 4 8 4 / / / / 




4 / 16 64 64 1 4 8 4 / / / / 
Lactobacillus 
plantarum/pentosus 
2 / 16 64 / 1 4 32 8 / / / / 
Lactobacillus 
rhamnosus 
4 / 16 64 32 1 4 8 4 / / / / 
Lactobacillus casei 
/paracasei 
4 / 32 64 64 1 4 4 4 / / / / 
Bifidobacterium 2 2 64 / 128 1 1 8 4 / / / / 
Pediococcus 4 / 16 64 64 1 1 8 4 / / / / 
Leuconostoc 2 / 16 16 64 1 1 8 4 / / / / 
Lactococcus lactis 2 4 32 64 32 1 1 4 8 / / / / 
Streptococcus 
thermophilus 
2 4 32 / 64 2 2 4 4 / / / / 
Bacillus / 4 4 8 8 4 4 8 8 / / / / 
Propionibacterium 2 4 64 64 64 0,5 0,25 2 2 / / / / 
Corynebacterium in 
ostali po Gramu + 
1 4 4 16 8 1 4 2 4 / / / / 
Enterococcus 
faecium 
2 4 32 1024 128 4 4 4 16 4 / / / 
Enterobacteriaceae 8 / 2 8 16 / / 8 / / 0,06 2 8 
a
vkljuĉuje tudi L. delbrueckii, L. helveticus 
b
vkljuĉuje tudi L. fermentum 
c
vkljuĉuje tudi homofermentativno vrsto L. salivarius 
/ nizahteve po testiranju, podatek ni na voljo 
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6.2 KVANTITATIVNE METODE ZA DOLOĈANJE MIK 
Za ugotavljanje vrednosti MIK oz. oceno obĉutljivosti bakterijskega seva za antibiotike je 
priporoĉena metoda kritiĉnega razredĉevanja. Preizkus mora biti opravljen v skladu z 
mednarodnimi standardi kot so npr. CLSI (ang. Clinical and Laboratory Standard  Institute), 
ISO standardi ali podobni. Kar zadeva mleĉnokislinske bakterije (z izjemo enterokokov) in 
bifidobakterije, obstaja en ISO standard (ISO 10923 …, 2010). Metoda kritiĉnega 
razredĉevanja je priporoĉena tudi v letos izdanih smernicah EFSA (Rychen in sod., 2018). 
Kvalitativne ali semi-kvalitativne metode za indirektno doloĉanje MIK, kot so na primer 
difuzijske metode, so na splošno neprimerne oz. jih odsvetujejo.  Za doloĉanje MIK 
specifiĉne vrste je potrebno natanĉno upoštevali postopek (naĉin redĉenja, rastni medij in 
pogoje inkubacije) (Rychen in sod., 2018). 
7 UGOTAVLJANJE GENETSKE OSNOVE ZA ODPORNOST PROTI 
ANTIBIOTIKOM 
Ĉe pri sevu ugotovimo MIK za katerega od antibiotikov iz izbora nad mejno vrednostjo,  je 
potrebno nadalje raziskati, ali gre za intrinziĉno ali pridobljeno odpornost. Ker je intrinziĉna 
odpornost specifiĉna za doloĉene bakterijske vrste ali rodove, je predpogoj pravilna 
identifikacija seva s pomoĉjo molekularno taksonomskih metod. Kjer vsi sevi doloĉene 
taksonomske enote kaţejo podobno raven fenotipske odpornosti do antibiotika, je odpornost 
smatrana za intrinziĉno. 
 
Kjer doloĉen sev kaţe veĉje MIK za specifiĉni antibiotik kot ostali sevi iste taksonomske 
enote, je odpornost lahko pridobljena in je potrebno pridobiti dodatne informacije o 
odpornosti proti antibiotikom s pomoĉjo molekularnih analiz. Pridobljena odpornost je lahko 
posledica pridobljenih genov ali mutacije domaĉih genov.  
 
Na sliki 4 je predstavljena shema za oceno antibiotiĉne odpornosti bakterijskih sevov 
uporabljanih v krmnih ali prehranskih dodatkih, ki jo je predlagal FEEDAP (Aquilina in sod., 
2012) in je bila v uporabi do nedavnega. 
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Slika 4: Shema ocenjevanja antibiotiĉne odpornosti (prirejeno po Aquilina in sod., 2012) 
V letos izdanih novih smernicah pa priporoĉajo v vsakem primeru kar ugotavljanje 
nukleotidnega zaporedja celega genoma in primerjalno genomsko analizo s pomoĉjo 
primernih programskih orodij in podatkovnih zbirk, kot so CARD, ARG-ANNOT ali 
ResFinder (Rychen in sod., 2018).   
8  PRIMERI PRENOSA ODPORNOSTI PROTI ANTIBIOTIKOM PRI 
MLEČNOKISLINSKIH BAKTERIJAH 
Na temo odpornosti proti antibiotikom je bilo objavljenih ţe veliko raziskav, pri katerih so 
avtorji odpornost proti antibiotikom povezali z mehanizmom in lokacijo. V preglednici 2 so 
našteti nekateri preiskovani sevi MKB in ugotovitve teh raziskav. Na sliki 5 so predstavljeni 
najpomembnejši geni za odpornost, ki se lahko prenesejo med laktobacili, stafilokoki in 
enterokoki. Našteti geni nosijo odpornost za naslednje antibiotike: aad in aphA3 nosita 
odpornost na aminoglikozie, erm nosi odpornost na eritromicin, mefA nosi odpornost na 
makrolide, tet nosi odpornost na tetracikline, vanX pa nosi odpornost na vankomicin 
(Abriouel in sod., 2015). 
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Preglednica 2: Primeri horizontalnega prenosa odpornosti proti antibiotikom iz probiotiĉnih mleĉnokislinskih 
bakterij na druge vrste (Sharma in sod. 2014) 
Donorski sev Prejemni sev Gen za odpornost Reference 
Lb. plantarum DG 507 E. faecalis erm(B) Gevers in sod., 2003 
E. faecalis LMG20790 E. faecalis JH2-2 erm(B) Huys in sod., 2004 
E. faecalis LMG20927 E. faecalis JH2-2 erm(B) Huys in sod., 2004 
Lb. plantarum DG 522, 
Lb. plantarum DG 507 
E. faecalis erm(B), tet(M) Jacobsen in sod., 2007 
Lb. reuteri L4:12002 E. faecalis JH2-2 erm(B) Ouoba in sod., 2008 
Lb. plantarum pLFE1 E. faecalis erm(B) Feld in sod., 2008 
Lc. lactis SH4174 Listeria monocytogenes (H7) erm(B) Toomey in sod., 2009 
S. thermophilus Listeria monocytogenes (H7) erm(B) Toomey in sod., 2009 
Lc. lactis BU-2-60 E. faecalis JH2-2 tet(M) Toomey in sod., 2010 
Lb. fermentum NWL24  
Lb. salivarius NWL33 
E. faecalis 181 erm(B), tet(M) Nawaz in sod., 2011 
E. faecalis CM5 V, 
CM6 V 
E. faecalis OG1RF erm(B) Vignaroli in sod., 2011 
E. durans PF1 V E. faecalis 64/3 erm(B) Vignaroli in sod., 2011 







Slika 5: Najpomembnejši geni za odpornost proti antibiotikom, ki se lahko prenesejo med mikroorganizmi (Abriouel in sod., 
2015) 
Znan je primer transferja gena, ki nosi zapis za odpornost proti vankomicinu iz Enterococcus 
na Lactobacillus acidophilus. Prenos je bil raziskan in vitro in tudi in vivo, v ĉrevesju miške. 
Frekvenca prenosa je bila visoka (Zheng in sod., 2017). Ĉe se prenos determinant za 
odpornost proti antibiotikom pogosto zgodi v ĉrevesju mišk, potem je velika verjetnost, da do 
enakega pojava pride tudi v ĉloveškem ĉrevesju (Zheng in sod., 2017). 
 
V številnih študijah so poroĉali o intrinziĉni odpornosti MKB proti bacitracinu, kanamicinu, 
teicoplaninu, vankomicinu in beta-laktamom. Intrinziĉna odpornost na doloĉen antibiotik je 
lahko celo zaţelena, ĉe je potrebna kombinirana terapija antibiotik-probiotik (Imperial in 
Ibana, 2016). 
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Bakterije so naravno prisotne v naši prehrani, veliko pa jih vnesemo preko fermentiranih ţivil 
in prehranskih dopolnil. Zaradi ugodnih uĉinkov na zdravje ljudje uţivajo vse veĉ  
probiotikov v vseh oblikah (fermentirani izdelki, prehranska dopolnila v obliki kapsul, tablet 
ali praškov). V teh izdelkih so veĉinoma prisotne mleĉnokislinske bakterije in bifidobakterije, 
ki se lahko primerjajo z bakterijami v ĉloveški ĉrevesni mikrobioti, veĉina jih iz ĉrevesne 
mikrobiote tudi izhaja. Probiotiĉne bakterije morajo biti dobro raziskane glede uĉinkov in 
varnosti, preden pridejo na trg. Odsotnost prenosljivih genov za odpornost proti antibiotikov 
je en pomembnejših varnostnih kriterijev pri probiotikih, saj ni dopustno, da probiotiĉne 
bakterije predstavljajo vir genov, ki nosijo odpornost proti antibiotikom. Znano je namreĉ, da 
se z razliĉnimi mehanizmi horizontalnega prenosa geni, ki so povezani z odpornostjo proti 
antibiotikom, lahko prenesejo v druge bakterije, tudi patogene. To lahko vodi v zmanjšanje 
uĉinkovitosti protimikrobnih zdravil. Zato je zelo pomembno, da se pri probiotiĉnih 
bakterijah dobro razišĉe morebitno prisotnost z odpornostjo proti antibiotikom povezanih 
genov ţe pred prihodom na trg, ter redno kontrolira razliĉne probiotiĉne izdelke.  
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